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【摘要 】 心力 衰竭 是 一 种 严重 危害 全 球 居民 健康 的 心血 管 疾病 ， 具 有 慢性 、 迁 延性 的 病程 特点 ， 以 居家 为 核心 
的 有 效 管理 是 控制 症状 和 改善 患者 预后 的 关键 。 电 子 健康 (e-health ) 技术 是 心力 衰竭 居家 管理 研究 领域 的 热点 之 一 ， 
具有 突破 时 间 、 空 间 壁 驹 的 优势 ， 能 够 实现 居家 患者 健康 状态 连续 监测 、 智 能 评估 、 动 态 管 理 。 本 文 对 心力 衰竭 患 
居家 管理 e-health 相关 人 研究 进行 系统 梳理 ， 探 讨 其 在 心力 衰竭 患者 药物 管理 、 运 动 康复 、 症 状 管理 、 风 险 预 测 以 及 其 
他 方面 的 应 用 价值 , 同时 对 e-health 系统 数字 包容 性 欠 佳 、 运 转 体系 不 完善 、 数 据 安全 存在 风险 等 局 限 进 行 分 析 及 展望 ， 
则 在 为 创新 心力 衰竭 患者 居家 管理 模式 提供 借鉴 。 
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[Abstract] Heart failure is a cardiovascular disease that poses a serious health risk to the global population and is 
characterised by a chronic and prolonged disease course. Effective management centered on home care is essential for controlling 
symptoms and improving patient prognosis. Electronic health (e-health ) technology is one of the hotspots in the research field of 
home management of heart failure, with the advantage of overcoming temporal and spatial barriers, and can achieve continuous 
monitoring, intelligent assessment, and dynamic management of the health status of patients at home. This paper systematically 
sorts out the related research on e-health in home management of patients with heart failure, and discusses its application value in 
drug management, exercise rehabilitation, symptom management, risk profile, and other aspects of patients with heart failure. 
It also analyzes and prospects the limitations of the e—health system such as poor digital inclusion, imperfect operation system, 
and risk of data security. The purpose of this study is to provide reference for the innovation of home management model for patients 
with heart failure. 
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心力 衰竭 ( 以 下 简称 心 衰 ) 是 各 种 原因 导致 心脏 结 
构 和 /或 功能 的 异常 改变 ， 是 所 有 心血 管 疾病 发 展 到 中 
晚期 的 一 组 复杂 临床 综合 征 '"! 。 据 统计 ， 全 球 给 患 心 


豪 人 数 约 6 430 万 ' "1 ， 我国 约 890 万 :3 
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率 及 死亡 率 居 高 不 下 ， 给 全 球 公 共 卫 生 系统 带 来 了 巨大 
负担 。 新 型 药物 及 器 械 治 疗 使 心 衰 患者 结局 有 所 改善 ， 
但 出 院 患 者 仍 存在 50% 的 再 入 院 风 险 "， 可 见 心 衰 的 
， 心 误 的 住院 ”居家 管理 环节 仍 较 为 薄弱 。 互 联网 + 医疗 的 “井喷 式 ” 


中 的 应 用 进展 [J] . 中 国 全 科 医 学 ，2024. DOI: 


二 htipiwww.chinagp.net E-mail:zgqhkhyx@chinagp.net.cn 


发 展 及 新 冠 疫 情 大 流行 加 速 了 心 衰 管理 从 医院 为 核心 转 
向 以 居家 为 核心 的 过 渡 ， 并 使 患者 认识 到 在 居家 管理 规 
划 中 整合 电子 健康 (Electronic Health，e-health ) 技术 
的 必要 性 “| 。e-health 技术 突破 时 间 、 空 间 壁 又 ， 是 实 
现 患 者 健康 状态 连续 监测 、 智 能 评估 、 动 态 管 理 的 重要 
手段 ， 可 有 效 提高 心 衰 患者 的 居家 管理 效果 ,减少 患者 
住院 次 数 E81 。 本 文 主要 从 e-health 技术 概述 、e-health 
技术 下 心 误 患 者 的 居家 管理 、 现 存 不 足 与 对 策 等 方面 ， 
探讨 心 衰 患 者 居家 管理 e-health 领域 的 研究 进展 ， 以 期 
为 我 国 进一步 开展 心 误 患 者 e-health 管理 服务 提供 借鉴 
和 参考 。 


1 e-health 技术 的 概述 


e-health 技术 起 源 可 追溯 到 20 世纪末， 被 认为 是 
背 助 无 线 通 信 、 计 算 机 电话 交互 式 语音 响应 、 互 联网 等 
一 系列 技术 的 交汇 融合 为 用 户 提供 医疗 服务 的 创新 途 
径 "…” 。 近 年 来 ， 随 着 智能 电子 设备 和 移动 终端 的 广泛 
普及 ，e-health 技术 的 内 涵 也 在 不 断 扩 展 。WHO 2016 
年 将 e-health 技术 定义 为 应 用 于 医疗 卫生 保健 领域 的 信 
息 通 信 技 术 ， 是 支持 和 促进 卫生 保健 、 预 防 、 诊 断 、 治 
疗 、 监 控 和 管理 的 一 系列 工具 的 统称 "| 。 其 应 用 形式 
从 早期 的 短信 服务 、 结 构 性 电话 支持 等 单一 形式 ， 逐 步 
演变 为 移动 应 用 程序 (APP ) 、 可 穿戴 设备 、 互 联网 、 
社交 平台 、 远 程 医 疗 系统 及 电子 健康 档案 (EHR ) 等 般 
和 融合 的 数字 化 协同 新 形态 ” ， 可 为 居家 患者 提供 结 
构 化 的 疾病 管理 过 程 ， 并 且 通 过 自我 赋 权 ,使 患者 积极 
参与 居家 自我 管理 。e-health 借助 家 庭 监 测 系统 、 患 者 
自主 报告 移动 端 等 设备 ， 通 过 数据 收集 和 监测 、 诊 断 和 
治疗 支持 、 远 程 医 疗 和 医生 咨询 、 大 数据 分 析 等 方式 ， 
能 够 及 时 发 现 病 情 恶 化 并 防止 再 次 住院 ， 此 外 ， 医 护 团 
队 根 据 e-health 云端 数据 为 患者 提供 量 身 定制 的 健康 行 
为 指导 及 决策 支持 ， 可 以 减少 医护 人 员 的 时 间 投 资 ， 为 
更 多 患者 的 管理 创造 时 间 。e-health 技术 与 医学 领域 交 
互 融合 ， 逐 渐 成 为 疾病 管理 的 热点 方向 。 


2 ”e-health 技术 下 心 衰 患者 的 居家 管理 应 用 


2.1 居家 药物 管理 

药物 治疗 及 药物 依从 性 是 居家 药物 管理 的 重要 因 
素 。 指 南 导向 药物 治疗 (GDMT ) 是 降低 心 豪 死 亡 率 和 
住院 率 的 主要 方法 '" ， 基 于 心脏 植 入 式 设备 、 可 穿 
戴 设 备 及 手机 APP 的 药物 管理 系统 已 广泛 应 用 于 心 豪 
GDMT 领域 。 心 脏 植 入 设备 的 优势 在 于 可 直接 测量 患者 
心脏 功能 ， 保 障 监测 准确 性 和 敏感 性 。CardioMeMS 系 
统 是 一 种 已 获得 美国 食品 药品 管理 局 (FDA ) 批准 的 植 
人 和信 式 肺动脉 压力 ( PAP ) 传感器 ， 通 过 测量 PAP 监测 患 
者 血 流动 力学 ，COSTANZO 等 呈 ] 分 析 该 系统 药物 调整 
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明显 多 于 对 照 组 。 随 后 的 研究 也 发 现 ， 该 系统 产生 的 药 
物 调整 总 次 数 约 为 对 照 组 的 2.5 倍 ， 且 干预 组 的 GDMT 


较 对 照 组 显著 升 高 "| 。 基 于 可 穿戴 设备 的 药物 滴定 系 
统 无 需 植 人 电子 器 械 ， 通 常 由 可 穿戴 设备 、 血 压 计 、 
配套 APP 等 组 成 ， 可 实时 或 定期 跟踪 患者 生理 数据 。 
Daily Amamatory 家 庭 远程 心 衰 管理 系统 31 将 可 穿戴 设 
备 测量 的 心率 、 血 压 及 血 氧 饱和 度 等 数据 蓝牙 传输 到 手 
机 APP， 并 同步 到 云 存储 中 ， 医 护 通 过 主 仪表 板 获 取 数 
据 以 评估 患者 状态 ， 并 逐步 将 药物 剂量 调整 至 最 大 耐 受 
剂量 ( MTD ) 。 结 果 显 示 接 受 CDMT 目标 剂量 = 50% 
的 患者 比例 和 接受 CDMT 的 MTD 百分比 均 显 著 提 高 。 
Medly 系统 将 Medly 程序 与 蓝牙 体重 秤 和 血压 计 配 对 ， 
系统 在 检测 到 患者 参数 超过 阅 值 时 自动 向 医护 团队 发 送 
警报 ， 同 时 为 医护 团队 调整 用 药 提供 患者 历史 血压 、 体 
质量 、 症 状 、 药 物 清单 及 最 新 的 实验 室 报告 ， 结 果 发 现 
该 系统 缩短 了 达到 GDMT 目标 剂量 的 时 间 '"* 。 目 前 该 
系统 舱 入 了 声控 技术 和 语音 用 户 界面 的 设计 ， 以 更 好 满 
足 患 者 的 需求 和 增加 e-health 技术 的 可 及 性 "| 。 

此 外 ， 如 何 保障 药物 依从 性 也 是 心 豪 患者 居家 管理 
的 重要 问题 。 近 年 来 ，e-health 技术 辅助 的 药物 依从 性 
干预 以 远程 健康 系统 、 手 机 APP 及 社交 媒体 平台 为 主 ， 
为 服药 提醒 、 剂 量 跟 踪 及 储存 药物 信息 等 提供 广泛 的 
助 支持 。MedSentry 用 药 监测 系统 '“ 由 电子 药 盒 和 集 
成 式 监测 中 心 构 成 ， 可 在 患者 需要 服药 时 提醒 患者 ， 并 
在 未 服药 或 未 按照 剂量 服药 时 向 监测 中 心 发 送 报告 ， 由 
医护 团队 督促 患者 正确 服药 。DIETRICH 等 "开发 的 
AMoPac 服药 依从 性 检测 包 ， 将 氨基 末端 了 型 利 钠 肽 前 
体 (NT-proBNP ) 与 服药 数据 相 结 合生 成 患者 服药 行为 
的 多 层面 图 像 ， 用 于 指导 医护 团队 根据 用 药 依从 性 等 级 
调整 干预 措施 。 我 国学 者 利用 手机 APP 及 社交 媒体 平 
台 探讨 远程 心 衰 管理 对 患者 居家 用 药 的 潜在 价值 ， 发 现 
e-health 技术 辅助 的 心 吉 管理 有 助 于 提高 患者 药物 治疗 
依从 性 ， 改 善心 功能 '“"”|。 目 前 ， 国 内 基于 e-health 
技术 的 药物 管理 尚 处 于 探索 发 展 阶段 ， 应 用 形式 多 为 手 
机 APP 及 网 络 平台 ,但 成 熟 的 药物 管理 系统 及 平台 少见 。 
今后 可 借鉴 国外 成 熟 经 验 ， 充 分 考虑 我 国 社会 医疗 发 展 
现状 ， 以 实现 e-health 技术 的 设计 与 模式 创新 ， 更 好 地 
十 助 心 衰 药 物 管 理 。 
2.2 ”居家 运动 康复 

心血 管 指南 指出 运动 康复 是 心 衰 管理 的 重要 组 成 
部 分 ， 但 由 于 资源 、 时 间 及 交通 问题 导致 心 衰 运动 康 
复 无 法 普及 5 。 目 前 ， 利 用 可 穿戴 设备 、 手 机 APP、 
虚拟 现实 技术 (VR ) 及 其 他 远程 平台 的 居家 运动 计划 
逐渐 应 用 于 心 衰 运动 康复 领域 。NAGATOMI 等 2 利 
用 Fitbit 设备 监测 患者 运动 时 的 脉 捕 ， 用 于 个 体 化 调整 
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患者 的 运动 频率 及 强度 ， 发 现 患 者 的 6 min 步行 距离 
(6MWD ) 得 到 改善 。 但 可 穿戴 设备 侧重 于 单一 内 容 ， 

尚未 考虑 居家 运动 康复 的 全 面 性 。 范 小 青 等 ” 开发 的 
基于 智能 手 环 的 运动 康复 APP， 涵 盖 运 动 数据 监测 、 运 
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四 大 功能 模块 ， 患 者 通过 心 衰 管理 知识 模块 学 习 症状 管 
理 知识 ， 同 时 依托 于 健康 日 记 板 块 上 传 每 日 心 衰 症状 体 
征 及 血压 、 体 质量 等 生理 参数 ;医护 人 员 根 据 患 者 上 传 
的 健康 数据 ， 通 过 平台 或 电话 为 患者 提供 疾病 针对 性 指 


动 处 方 调整 、 远 程 运 动 指导 及 健康 宣教 等 功能 ， 结 果 发 
现 该 APP 能 够 改善 患者 的 心 功能 、6MWD 及 运动 依从 
性 。KIKUCHI 等 '” 开发 的 远程 康复 平台 (RH-01 ) 包 
括 配 备 物 联网 的 健身 器 材 、 平 板 电脑 和 无 线 心 电 监测 设 
备 ， 医 护 团 队 根据 患者 病情 及 无 氧 浆 值 设 定 运动 强度 ， 
并 进行 实时 视频 会 议 监护 患者 进行 有 氧 运动 ， 平 台 持 续 
监测 患者 心率 及 心电图 ， 并 同步 到 医护 端口 ， 以 文 撑 医 
护 团 队 调整 运动 强度 。 初 步 研究 的 结果 和 较 理想 ， 目 前 该 
平台 正在 日 本 进行 多 中 心 临床 试验 ， 以 进一步 评估 该 平 
台 对 心 训 居 家 运动 锻炼 的 安全 性 及 有 效 性 。VR 介入 的 
游戏 化 运动 锻炼 似乎 是 提升 运动 依从 性 的 潜在 手段 ， 
Exergame( Nintendo Wii ) 是 一 款 运动 锻炼 游戏 ， 患 者 使 
用 Wii 遥控 器 完成 Wii Sports 中 的 保龄球 、 网 球 、 棒 球 
和 拳击 等 游戏 ， 医 护 团 队 定时 联系 患者 并 提供 帮助 ， 结 
果 发 现 患者 肌肉 功能 得 到 改善 ,但 对 6MWD、 运 动 依从 
性 及 运动 自我 效能 没有 显著 影响 ” 。 考 虑 到 该 研究 并 
未 为 患者 提供 全 方位 的 运动 锻炼 计划 ， 这 提示 为 患者 制 
定 个 体 化 的 运动 锻炼 计划 是 未 来 运动 游戏 的 发 展 方向 。 
与 传统 的 运动 康复 相 比 ， 居 家 远程 运动 康复 满足 了 上 患 
在 时 间 和 空间 上 的 持续 康复 需求 ， 消 除了 社会 经 济 、 地 
理 和 个 人 因素 造成 的 障碍 ， 但 e-health 辅助 的 居家 运动 
康复 仍 处 于 起 步 阶 段 ， 规 模 较 小 ， 尚 未 在 大 多 数 心 衰 患 
者 中 普及 。 因 此 ， 如 何 保障 远程 居家 康复 的 有 效 性 以 及 
普 惠 性 将 是 未 来 研究 的 重点 。 
2.3 ”居家 症状 管理 

临床 C 期 的 心 衰 患 者 出 现 与 充血 相关 的 体征 和 症 
状 (包括 呼吸 困难 、 疲 乏 、 外 周 水 肿 等 ) 是 血 流 动力 学 
失 代 偿 的 信和 号， 良好 的 症状 管理 对 降低 患者 再 入 院 率 
有 积极 作用 '”! 。 利 用 社交 平台 、 手 机 应 用 程序 、 用 户 
网 站 系统 的 症状 跟踪 系统 使 患者 能 够 观察 监测 数据 的 趋 
势 ， 同 时 为 患者 自我 护理 和 早期 识别 症状 恶化 提供 了 机 
会 。 歼 晨 等 “| 利用 微 信 平台 构建 互联 网 + 心 训 健 康 教 
育 模式 ， 为 患者 提供 图 文 、 语 音 及 视频 等 信息 支持 ， 
增加 了 患者 获取 健康 信息 的 机 会 。ManageHF4Life 移动 
APP'” 具 有 自我 症状 监控 、 健 康 状况 指示 等 功能 ， 患 
者 使 用 APP 自主 完成 8 项 问题 的 症状 调查 ，APP 为 患 
者 提供 可 视 化 的 健康 状态 风险 分 层 ， 可 帮助 患者 快速 识 
别 心 吉 恶 化 的 症状 体征 ; 医护 人 员 根 据 患 者 健康 状态 类 
别 制定 症状 处 理 方案 ， 并 将 方案 以 不 同 风险 对 应 的 颜色 
在 患者 端 显示 ， 以 增强 患者 的 证 状 感知 能 力 及 自我 应 对 
效能 。 宋 玉 洁 等 '” 开发 的 心 豪 管理 云 平台 ,涵盖 患者 
健康 档案 、 健 康 日 记 、 心 衰 管理 知识 推送 及 医护 患 沟通 


导 , 有 效 提 高 了 患者 的 症状 监测 和 识别 技能 。 由 此 可 见 ， 
医护 人 员 不 仅 要 提高 患者 的 疾病 知识 水 平 ， 还 要 提高 患 
者 的 症状 监测 和 证 状 识别 技能 ， 以 全 方位 支持 心 训 患 者 
居家 自我 管理 。 
2.4 预测 心 误 失 代 偿 风险 

基于 算法 模型 构建 的 e-health 系统 能 够 及 时 预测 
心 衰 失 代 偿 风 险 ， 为 及 时 医疗 干预 提供 机 会 ， 主 要 
的 e-health 系统 包括 HeartLogic 及 Triage-HF Plus。 
HeartLogic 系统 29] 内 髓 HeartLogic 算法 ， 于 2017 年 获 
得 FDA 批准 , 该 系统 利用 植 人 式 心脏 电子 设备 (CIEDs ) 
的 多 个 传感器 获取 数据 ， 实 时 测量 第 一 和 第 三 心音 〈S1 
和 S3) 以 及 S3/S1 比值 、 呼 吸 频 率 、 胸 腔 内 阻抗 、 夜 间 
心率 和 体力 活动 等 ，HeartLogic 算法 ( 灵敏度 为 70%， 
寺 异 度 为 87.5% ) 基于 逮 辑 回归 模型 将 测量 数据 生成 
HeartLogic 心 衰 指数 ， 当 指数 超过 设 定 阔 值 时 ， 该 系统 
会 通过 LATITUD” NXT 远程 管理 系统 向 临床 医护 团队 
发 送 警 戒 提醒 。 后 续 研 究 发 现 ， 在 警戒 状态 下 ， 心 误 失 
代 偿 风险 比 在 警戒 状态 之 外 时 高 25 倍 ， 且 远程 警报 后 
的 医疗 干预 使 心 豪 事 件 减少 了 近 3 倍 ' ”i 。 目 前 该 系统 
正在 美国 、 欧 洲 、 日 本 等 国家 进行 更 多 的 临床 研究 ， 以 
进一步 验证 其 效果 和 安全 性 。Triage-HF Plus 3 整合 了 
心 训 风 险 评分 (HFRS ) 算法 、 在 线 数 据 管 理 平 台 及 电 
话 评估 工具 ， 根 据 CIEDs 测量 的 OptiVol™ (一 种 测量 
肺 液体 积 的 技术 ) 、 患 者 活动 度 、 心 房 颤 动 /心房 扑 动 
发 生 率 和 持续 时 间 、 心 室 起 搏 百分比 、 夜 间 心 室 率 和 心 
率 变异 性 等 多 种 参数 ， 利 用 HFRS 算法 将 患者 心 豪 失 代 
偿 风 险 分 类 为 低 、 中 或 高 风险 ， 高 风险 组 及 中 风险 组 发 
生 心 训 失 代 偿 事件 的 风险 较 低 风险 组 分 别 增加 10 倍 和 
2.1 倍 ， 进 一 步 研究 表明 该 系统 识别 心 衰 失 代 偿 的 灵敏 
度 和 特异 度 分 别 为 98.6% 和 63.4%。 值 得 注意 的 是 ， 远 
程 风 险 评估 仍然 存在 错误 和 偏差 的 可 能 性 ， 不 能 蔡 代 全 
面 的 临床 检查 ， 有 心 衰 失 代 偿 风险 的 患者 需要 由 医护 人 
员 进 行 再 次 评估 ， 进 一 步 确 定 心 衰 患者 的 健康 状态 ， 为 
治疗 及 管理 方案 的 调整 提供 依据 。 此 外 ， 上 述 算法 系统 
以 欧美 人 群 为 数据 来 源 , 可 能 并 不 适用 于 国内 心 吉 患者 ， 
因此 ， 未 来 有 必要 针对 国内 居家 心 误 人群 特 征 ， 研 发 高 
灵敏 度 及 特异 度 的 心 训 失 代 偿 预测 系统 。 
2.5 ”其 他 应 用 领域 

心 衰 由 于 病情 反复 、 病 程 长 等 因素 ， 除 重视 药物 管 
理 、 运 动 康复 及 症状 管理 外 ， 还 应 积极 关注 患者 的 负 性 
情绪 及 营养 等 状况 。 心 衰 患 者 焦虑 抑郁 的 患 病 率 为 普通 
人 群 的 4~5 倍 '”! ， 而 焦虑 抑郁 情绪 会 增加 患者 再 住院 
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率 和 死亡 率 ， 形 成 恶性 循环 .3 。 研 究 发 现 ，e-health 
技术 通过 建立 医 患 、 护 患 交互 新 纽带 ， 增 强 社会 支持 ， 
可 有 效 缓解 患者 负 性 情绪 。ANGERMANN 等 应 用 
CardioMEMSW 心 训 系 统 纳入 234 例 纽约 心脏 病 协 会 
(NYHA ) 心 功 能 分 级 焉 级 心 训 患 者 ， 通 过 电话 为 患者 
提供 心理 调适 、 健 康 指 导 等 社会 支持 ， 结 果 显 示 患 者 报 
告 的 健康 问卷 抑郁 模块 在 6 个 月 后 显著 改善 ， 并 在 12 
个 月 后 持续 改善 。 单 丽 萍 等 "借助 微 信 、QQ 等 社交 
平台 与 患者 进行 交流 、 接 受 患 者 的 咨询 ， 并 为 患者 提供 
康复 干预 建议 ,结果 发 现 患 者 的 焦虑 抑郁 情绪 得 到 显著 
改善 。 此外, 心 误 患 者 常 因 消化 道 吸收 障碍 、 慢 性 炎症 、 
食欲 下 降 等 原因 , 导致 营养 不 良 发 生 '“1。ASSAAD 等 5 
发 现 ， 基 于 CardioMEMS 系统 的 随访 管理 使 70% 患者 的 
饮食 得 到 改善 。 国 内 学 者 利用 微 信 平 台 定期 为 心 衰 患 者 
推送 视频 、 文 本 及 图 片 等 营养 知识 ， 并 督促 患者 或 照护 
者 通过 微 信和 群 上 传 饮食 日 记 ， 联 合营 养 师 根据 患者 每 日 
饮食 情况 调整 营养 管理 内 容 的 推送 ,结果 发 现 患 者 血清 
白 蛋 白 、 血 红 和 蛋白 等 营养 指标 明显 改善 ， 自 我 营养 管理 
能 力也 得 以 提升 。 这 表明 e-health 技术 在 改善 心 误 
负 性 情绪 及 营养 管理 领域 也 显示 出 潜在 价值 。 


3 ”e-health 技术 在 心 衰 患者 居家 管理 中 现存 不 足 
与 对 策 


3.1 e-health 技术 数字 包容 性 欠 佳 

数字 包容 性 被 定义 为 确保 所 有 人 均 有 平等 的 机 会 和 
适当 的 技能 ， 从 广泛 数字 技术 和 系统 中 受益 的 策略 " ?1 。 
但 目前 我 国 实现 数字 包容 仍 面临 着 设备 易 用 性 不 足 且 成 
本 高 昂 、 弱 势 群 体 数 字 素 养 低下 及 地 域 数 字 资 源 分 配 不 
均衡 等 难题 。 杨 巧 云 等 '” 探讨 发 达 国 家 的 数字 包容 实 
践 路 径 ， 结 合 我 国 本 土 情景 ， 提 出 促进 我 国 数字 包容 的 
对 策 建议 应 从 政府 “理念 ”和 “政策 ”两 方面 并 重 、 企 
业 “ 产 品 ” 和 “战略 ”两 方面 入 手 、 社 会 “教育 ”和 “ 帮 
扶 ”两 方面 发 力 3 个 角度 出 发 ,完善 政府 引导 、 企 业主 导 、 
社会 参与 的 数字 包容 协同 机 制 。 因 此 ， 未 来 应 发 挥 政府 
的 主导 作用 ,综合 考虑 地 方 经 济 社会 水 平 ， 制 定 硬 件 基 
础 设施 建设 政策 ， 助 力 地 方 网 络 建 设 和 升级 ; 同时 健全 
e-health 服务 价格 和 医保 支付 政策 体系 ， 建 立 e-health 
配套 系列 产品 定价 和 补贴 机 制 ， 逐 步 将 e-health 技术 纳 
入 医保 范畴 ， 形 成 公平 统一 、 可 持续 的 e-health 服务 体 
系 。 其 次 ， 关 注 以 老年 人 为 主 的 数字 弱势 群体 ， 从 契合 
人 和 群 需求 ， 匹 配 人 和 群 接受 能 力 等 方面 打造 数字 弱势 人 和 群 
网 络 友好 型 生态 环境 ; 并 通过 “数字 反哺 ”“ 社 会 协同 ” 
等 数字 技能 教育 和 培训 手段 ， 不 断 培养 弱势 人 和 群 数 字 化 
技能 ， 提 升 e-health 技术 适应 力 。 最 后 ， 利 用 创新 技术 
不 断 研 发 低 成 本 、 高 性 能 的 硬件 系统 ， 开 发 适 老化 、 专 
业 化 的 配套 手机 APP; 针对 偏远 地 区 开发 具备 适应 低 宽 
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带 、 低 能 耗 和 离线 环境 等 特点 的 e-health 技术 解决 方案 ， 
助力 e-health 技术 的 全 面 应 用 和 推广 。 
3.2 ”e-health 系统 多 方 运转 体系 不 完善 

“医院 -社区 - 家 庭 ” 联 动 全 程 管理 模式 强调 院内 
和 居家 疾病 管理 的 协调 性 和 连续 性 ， 通 过 纵向 整合 优质 
医疗 资源 ， 弥 合 居家 情境 下 疾病 管理 的 “断层 ”现象 ， 
能 有 效 改 善 居家 管理 效果 1。e-health 技术 为 “医院 - 社 
区 -家 庭 ” 多 级 联动 的 居家 管理 服务 体系 建立 了 更 便捷 、 
全 面 的 服务 和 沟通 桥梁 ， 但 目前 我 国 “ 医 院 -社区 - 家 
庭 ” 三 方 在 远程 居家 管理 的 功能 定位 尚未 界定 清晰 ， 导 
致 联动 管理 不 足 。 未 来 研究 应 厘清 医院 、 社 区 、 家 庭 在 
e-health 居家 管理 中 的 职责 与 义务 ,构建 e-health 技术 
与 “医院 -社区 -家庭 ” 深 度 融 合 的 本 土 化 居家 管理 新 
模式 ， 合 理 运 用 医院 资源 、 以 社区 为 延伸 点 辅助 家 庭 照 
顾 ， 根 据 患 者 病情 及 需求 为 患者 提供 居家 管理 服务 ， 促 
进 医院 、 社 区 和 家 庭 之 间 的 信息 共享 、 实 时 沟通 和 协同 
决策 ; 同时 挖掘 e-health 技术 覆盖 心 衰 居家 全 链条 管理 
更 深层 次 的 阻 清 因 素 ， 并 破除 e-health 管理 体系 运行 壁 
垒 ， 建 立 优质 高 效 的 、 适 用 于 我 国 的 心 衰 远程 居家 管理 
运转 监管 体系 ， 以 实现 患者 远程 居家 管理 更 加 协同 、 综 
合 、 有 效 。 
3.3 ”e-health 数据 安全 存在 风险 

个 人 信息 安全 是 开展 e-health 干预 的 基石 ， 受 到 卫 
生 保 健 管理 方 、 医 疗 服务 提供 方 及 患者 个 人 三 方 的 全 面 
关注 51。 虽然 大 部 分 e-health 技术 均 设置 相关 隐私 保 
护 政策 和 访问 权限 ， 但 在 真实 世界 实践 中 仍 存在 差距 ， 
数据 泄露 、 数 据 簧 改 、 数 据 滥用 等 问题 层出不穷 。 我 国 
于 2021 年 相继 施行 了 《中 华人 民 共 和 国 数据 安全 法 》”、 
《中 华人 民 共 和 国 个 人 信息 保护 法 》'* 等 法 规 标准 ， 
但 此 类 法 律 在 实行 过 程 中 仍 存在 协调 性 不 足 、 执 行 流程 
和 标准 不 清晰 、 监 督 和 审查 机 制 不 完善 等 问题 ， 难 以 有 
效 规避 e-health 数据 的 网 络 安全 问题 与 隐私 安全 问题 。 
这 提示 未 来 研究 应 重视 电子 健康 数据 的 信息 安全 建设 问 
题 ， 健 全 e-health 数据 脱 敏 、 加 密 等 隐私 保护 机 制 ， 为 
实现 e-health 数据 安全 共享 和 互 用 奠定 基础 。 区 块 链 技 
术 具 有 分 布 式 存储 、 高 效 保密 共享 及 运行 成 本 低廉 的 特 
征 , 支持 多 重 签名 的 复杂 权限 管理 , 有 利于 解决 e-health 
数据 安全 和 隐私 保护 难题 “1 。 除 技术 上 的 革新 ， 还 应 
积极 建立 以 政府 部 门 为 主导 、 行 业 间 相互 协同 、 社 会 人 
人 参与 的 三 方 联动 机 制 ， 并 不 断 完 善 并 落实 监控 和 审查 
机 制 ， 确 保 e-health 数据 共享 的 合法 化 及 标准 化 ， 助 力 
健康 数据 安全 高 效应 用 。 


4 小 结 


e-health 技术 推动 实现 了 心 豪 患 者 居家 管理 的 数字 
化 转型 , 在 辅助 心 豪 居家 药物 管理 、 指 导 居 家 运动 康复 、 
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能 居家 症状 管理 、 预 测 心 训 失 代 偿 风险 及 其 他 方面 均 
发 挥 着 重要 作用 ,但 目前 e-health 技术 应 用 仍 存在 数字 
包容 性 欠 佳 、 运 转 体系 不 完善 、 数 据 安全 存在 风险 等 问 

因此 ， 在 未 来 应 用 过 程 中 ， 应 注重 改善 e-health 产 
品 设 计 、 提 升 设备 和 技术 可 及 性 、 增 强人 群 数字 化 技能 
及 均衡 数字 资源 等 方面 促进 e-health 技术 数字 包容 ; 同 
时 ， 应 加 强 医 护 人 员 、 社 区 团队 、 照 护 者 和 患者 间 的 有 
效 互动 ， 促 进 三 方 的 信息 共享 、 实 时 沟通 和 协同 决策 ; 
此 外 ， 通 过 政策 文 持 、 新 兴 《保密 技术 应 用 及 和 和 业 监 管 等 
方式 , 保证 e-health 数据 安全 、 共 享 ， 助 力 实现 全 方位 、 
全 徐 盖 的 心 衰 居 家 管理 新 模式 ， 从 而 改善 心 衰 患 者 的 生 
存 质量 。 
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